SCHULANLAGE SCHOLLENHOLZ
TAGESSCHULANGEBOTE (TAF)

FLIEDERSTRASSE 10 SCHULEN FRAUENFELD
8500 FRAUENFELD PR HU IND

TELEFON 052 725 11 89
SCHOLLENHOLZ. TAF@SCHULEN-FRAUENFELD.CH SCHULANLAGE SCHOLLENHOLZ

Erstanmeldung Tagesschulangebote (TAF) fur Schulkinder

Die durch Stadt und Schulen Frauenfeld mitfinanzierte ausserschulische Betreuung von Kindergartenkindern
aus der Schulanlage Schollenholz, erfolgt durch die KiTa Pusteblume. Anmeldungen fiir Kindergartenkinder
sind direkt bei der KiTa Pusteblume, Schollenholzstrasse 10, 8500 Frauenfeld, www.pusteblume.ch
vorzunehmen.

Mit dieser Erstanmeldung fur Schulkinder werden Sie bei uns als Interessent vorgemerkt. Pro Kind ist ein
separates Formular auszufullen. Sofern Platze wahrend der Schulzeit frei sind, erhalten Sie zu gegebener
Zeit (ca. 6 Wochen vor Schulbeginn), dasselbe Formular fir die definitive Buchung von Betreuungsmodulen.
Die Anmeldung fir reine Ferienbetreuung (keine Module wéhrend der Schulzeit gebucht) ist verbindlich.

Ohne unseren Gegenbericht kdnnen wir lhre Betreuungswiinsche erfullen. Sofern die Anmeldungen
unsere Kapazitaten tbersteigen, werden wir mit Ihnen Kontakt aufnehmen.

[] Schulzeit: Anmeldung fir das 1. Semester (ab August, nach den Sommerferien)
[] Schulzeit: Anmeldung fur das 2. Semester (ab Februar, nach den Sportferien)

[ ] Schulzeit: Anmeldung wahrend Semester ab (gewunschtes Datum angeben)

[ ] Ferienzeit: Anmeldung fiir reine Ferienbetreuung (keine Module wéhrend der Schulzeit)

Personalien

e Erstkontakt Zweitkontakt

Anrede

Name

Vorname

Beruf

Strasse, Nummer

PLZ, Ort

Telefon

Mobile

eMail

Rechnung senden an ] ]

Andere Rechnungsadresse

Personalien weitere Kontaktperson (nur wenn nicht gleich wie Erziehungsberechtigte)

Anrede

Name

Vorname

Strasse, Nummer

PLZ, Ort

Telefon
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Personalien des Kindes

Name

Vorname

Geschlecht (m/w)

Geburtsdatum

Strasse, Nr.

PLZ, Ort

Muttersprache

Konfession

Kindergarten / Schulanlage

Kindergéartnerin / Lehrperson

Kindergartenabteilung / Klasse

Hausarzt

In Notféallen ist anzurufen

Gesundheit

Ist eine Allergie oder eine Nahrungsunvertraglichkeit vorhanden?

Wenn "Ja", welche?

I:I Nein

EIJa

Muss Ihr Kind regelméssig Medikamente einnehmen?

Wenn "Ja", welche? wann?

EI Nein

DJa

Gibt es sonstige Bemerkungen zur Gesundheit Ihres Kindes?

Wenn "Ja", welche?

,:I Nein

,:IJa

Schulzeit

Gewilinschte Betreuung Schulzeit:

Anmeldung definitiv ’:l

Anmeldung provisorisch |:|

— flr unsere Planung ist es unumganglich, dass Sie uns lhre provisorischen Wiinsche bekannt geben
— pro Kind missen mindestens zwei Module pro Woche belegt werden
— gebuchte Module sind fir das ganze Semester verbindlich und kostenpflichtig (gemass Tarifreglement)
— der Transport des Kindes ins TAF ist Sache der Erziehungsberechtigten

Module Schulzeit M1 M2 M3 M4
Morgen Mittag mit Essen Friher Spater
Nachmittag Nachmittag
Betreuungszeiten 06:45-08:15 | 11:30-13:45 | 13:45-15:15 15:15-18:30
Montag O O ] ]
Dienstag | | | |
Mittwoch | O | |
Donnerstag O O | ]
Freitag O O ] ]
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Ferienzeit

Sportferien (Ende Januar)

Ferienbetreuung wird angeboten

Frihlingsferien

Ferienbetreuung wird angeboten

Pfingstferien

Ferienbetreuung wird ab Montag nach Auffahrt angeboten

Sommerferien

in der 1. und 2. Ferienwoche wird Betreuung angeboten
in der 3. und 4. Ferienwoche ist das TAF geschlossen

in der 5. Ferienwoche wird Betreuung angeboten

Herbstferien

Ferienbetreuung wird angeboten

Weihnachtsferien

zwischen Weihnachten und Neujahr ist das TAF geschlossen
ab dem 3. Januar wird Betreuung angeboten

Gewiinschte Betreuung wahrend der Ferienzeit (bitte ankreuzen) --> definitive Buchung

--> gebuchte Module sind verbindlich und kostenpflichtig (gemass Tarifreglement)

--> Wenn geniigend Anmeldungen eingehen, werden die Kinder in unserem TAF betreut. Ansonsten wird die
Betreuung mit anderen Tagesschulen in Frauenfeld zusammengelegt

--> der Transport des Kindes ins TAF ist Sache der Erziehungsberechtigten

1. Ferienwoche

Module Ferienzeit FO F1 F2 F3 Fa
Ganzer Tag Vormittag Vormittag Nachmittag Nachmittag
mit Mittagessen halber Tag halber Tag halber Tag halber Tag
mit Mittagessen ohne mit Mittagessen ohne
Mittagessen Mittagessen
Betreuungszeiten 06:45-18:30 06:45-13:30 @ 06:45-12:00 | 12:00-18:30 13:30- 18:30
Montag O O O ] ]
Dienstag O | N a I
Mittwoch [l O O O ]
Donnerstag O O O O O
Freitag O O O [l d
2. Ferienwoche
Module Ferienzeit FO F1 F2 F3 F4
Ganzer Tag Vormittag Vormittag Nachmittag Nachmittag
mit Mittagessen halber Tag halber Tag halber Tag halber Tag
mit Mittagessen ohne mit Mittagessen ohne
Mittagessen Mittagessen
Betreuungszeiten 06:45-18:30 06:45-13:30 | 06:45-12:00 | 12:00-18:30 13:30- 18:30
Montag O] [ [ O] [
Dienstag O O O O O
Mittwoch O O O O L]
Donnerstag O O O O O
Freitag O O O ] ]
5. Ferienwoche
Module Ferienzeit FO F1 F2 F3 F4
Ganzer Tag Vormittag Vormittag Nachmittag Nachmittag
mit Mittagessen halber Tag halber Tag halber Tag halber Tag
mit Mittagessen ohne mit Mittagessen ohne
Mittagessen Mittagessen
Betreuungszeiten 06:45-18:30  06:45-13:30  06:45-12:00 | 12:00-18:30 13:30-18:30
Montag O O O L] O
Dienstag O O O O O
Mittwoch O O O O O
Donnerstag O O O O O
Freitag O Ol O L] L]
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Betreuungskosten

Das TAF-Angebot ist kostenpflichtig. Wer einen Elternbeitrag beansprucht, der unter dem Maximaltarif liegt,
muss die finanziellen Verhéaltnisse offenlegen. Der Anmeldung ist eine Kopie der neusten definitiven
thurgauischen Staats- und Gemeindesteuerveranlagung beizulegen. Bei Bedarf sind weitere Unterlagen
beizubringen. Berechnet wird der Elternbeitrag auf Grund des steuerbaren Einkommens. Bei Vorhandensein
von steuerbarem Vermdégen ist der Maximaltarif zu bezahlen. Fir Kinder, die das TAF nur wahrend der
Ferienzeit besuchen, kommt der Maximaltarif (Vollkosten) zur Anwendung. Die Berechnung der
Betreuungskosten erfolgt gemass Tarifreglement und wird durch die Schulverwaltung, Abteilung Finanzen
vorgenommen.

[l Ich/wir bezahlen den Maximaltarif

[] Ich/wir beantragen einen ermassigten Tarif und senden eine Kopie der neuesten definitiven Steuer-
veranlagung mit. Bei im gleichen Haushalt lebenden unverheirateten Paaren in ehedhnlichen
Verhaltnissen sind Kopien beider Partner mitzusenden.

[0  ich/wir bezahlen Quellensteuer. Ich/wir sind bereit, die finanziellen Verhaltnisse offenzulegen.
Bitte informieren Sie mich/uns tber die einzureichenden Unterlagen.

Mit Ihrer Unterschrift bezeugen Sie die Richtigkeit und Vollstandigkeit Ihrer Angaben und bestatigen
verbindlich, dass Sie das Tagesschulangebot Frauenfeld (TAF) nutzen méchten. Sollte Ihr Kind trotz dieser
Zusage das Betreuungsangebot nicht besuchen, wird IThnen eine Bearbeitungsgebuhr von Fr. 50.- in Rechnung
gestellt. Diese entféllt, falls Ihr Kind unsererseits aus Platzmangel nicht aufgenommen werden kann.

Ein Anspruch seitens der Erziehungsberechtigten auf Aufnahme ihres Kindes ins TAF besteht nicht.
Samtliche erhobenen Daten werden vertraulich behandelt und nicht weitergegeben.

Ort: Datum:

Unterschrift Erziehungsberechtigte Unterschrift Erziehungsberechtigter
Bitte Formular vollstandig ausfiillen und Schulanlage Schollenholz
unterzeichnet senden an: TAF Leitung

Fliederstrasse 10
8500 Frauenfeld

Bei Uberbelegung fiihrt das entsprechend TAF eine Warteliste. Die Zuteilung der Platze erfolgt in der Regel
nach folgender Prioritat, wobei kein Rechtsanspruch darauf besteht:

1. Bisherige Kinder (bei gewahrten Anmeldefristen)
2. Kunden, die am meisten Module bendtigen

3. Eingangsdatum der Anmeldung

4. Freie Platze je Modul
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